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Il trattamento del mixedema colle iniezioni di succo di tiroidi 
non ha finora, si può dire, mai fallito lo scopo, L'azione del succo 
di tiroide, dimostrata utile sperimentalmente da me e da Gley negli 
animali tiroidectomizzati, sì dimostrò costantemente, il più delle volté 
in sommo grado, vantaggiosa anche nell’ uomo nei casi di mixedema, 
malattia oggidì generalmente ammessa come dovuta all’ abolizione 
della funzione della ghiandola tiroide, Nell’ ultimo mio lavoro 4 in- 
torno alla ghiandola tiroide, pubblicato in questa Rivista, ho ripor- 
tato le osservazioni di Murray ? e di Fenwick 5 relative a casi 
di mixedema trattati con successo colle iniezioni sottocutanee di 
estratto di tiroide. Ho pure accennato ai risultati ottenuti da Lan- 
nelongue 4, da Merkeln e Walther 5, e da Bettencourt e 
Serrano | coll’ innesto sottocutaneo della tiroide di montone; e a 
questo proposito ho fatto notare come tali risultati avessero ad at- 
tribuirsi non alla funzione della ghiandola trapiantata, ma al rias- 
sorbimento del succo della ghiandola stessa; e ciò per la considera- 
zione che simili innesti sottocutanei attecchiscono molto difficilmente, 
e che il miglioramento del quadro morboso, nei casi descritti dai detti 
Autori, avvenne più o meno rapidamente e in via transitoria. 

Ho pure nello stesso mio lavoro riportato testualmente parte 
della nota di Beatty 7”, che in un caso tipico di mixedema ottenne, 
dalla cura colle iniezioni di estratto di tiroide, effetti sorprendenti. 


' Vassale. Ulteriori esperienze intorno alla ghiandola tiroide, V. questa 
Rivista, Vol. XVIII, Fasc. Il. 1892. ! 

* Brit. med. Journal. 1891, N. 1608. 

8 Brit. med. Journal, 40 Ottobre 1891. 

1 Semaine médicale. 1890. N. BI. 

5 Bulletin medical. 1890. N. 21. 

© Progrès medical. 1890. 

‘ Wallace Beatty. A case of mixoedema successfully treated by 
massage and hypodermie injections of the thyroid gland of a sheep. Brit. 
med, Journal. March 412, 1892. 


In questo frattempo sono stati pubblicati altri casi di mixedema 
curati colle iniezioni di succo di tiroide, i quali sempre più mettono 
in chiaro l’azione utile di questo succo in tale malattia, 

Carter! riferisce un caso di mixedema con pazzia, che egli curò 
colle iniezioni di estratto di tiroide di bue e di maiale. Si tratta 
di una donna dell’età di anni 43, maritata, che, oltre al presentare 
tutti i sintomi tipici del mixedema, andava soggetta a periodi di grave 
eccitamento maniaco. La paziente era da quattro anni degente in 
manicomio, La cura colle iniezioni di succo tiroideo fu iniziata il 
21 Ottobre 1891 e si continuò fino al 7 Febbraio 1892. Le iniezioni 
erano praticate due volte la settimana. Dopo la quarta iniezione 
si notò una maggior calma nel contegno: alla sesta iniezione ]’ e- 
spressione del volto era migliorata e la pelle era tornata pressoché 
normale. Alla fine dell’ anno 1891 il quadro dei fenomeni fisici del 
mixedema era scomparso. La parola era ritornata normale. Benchè. 
le iniezioni di succo di tiroide in questo caso avessero dispiegato 
la loro azione utile sopratutto sui sintomi fisici, pure anche nella 
psiche si potè notare miglioramento. L'A. illustra la sua nota dando 
il ritratto della paziente prima e dopo il trattamento col succo di. 
tirolde, I I 

Un caso di mixedema che colle iniezioni di succo di tiroide era. 
straordinariamente migliorato, fu poeta da Davies 2 alla Società. 
Clinica di Londra nella seduta del 22 Aprile scorso. 

Macpherson ° ha descritto il caso di una donna di 39 anni, 
affetta da mixedema e trattata coll’ innesto della ghiandola tiroide di 
una pecora. La malattia datava da tre anni: psichicamente si aveva 
il quadro della melanconia con stupore e allucinazioni terrifiche. 
Estremità fredde, edematose; rifiuto del cibo; tendenza marcata al 
letargo; movimenti lenti e pigri; riflessi tendinei esagerati. La faccia 
aveva una tinta cerea; la lingua ingrossata, flaccida mostrava le im- 
pronte dei denti. La loquela era difficile. Edema sopraclavicolare 
accentuato. Capelli e unghie caratteristiche. Anemia estrema; cefalea, 
I mestrui venivano ogni quindici giorni e duravano un’ inten set- 
timana. Le orine erano scarse. 

..L’ Autore procuratosi un lobo della tiroide di una pecora uc- 
cisa di fresco, e divisolo in due parti, innestò ciascuna di esse sotto 
la cute nelle due regioni sottomammarie della paziente. Si notò su- 
bito un miglioramento rapido e progressivo tanto dei sintomi psichici, 
come delle condizioni fisiche, L’ ammalata si mise a parlare molto; 


! Carter. A case of mixoedema wilh insanity treated by injection with 
extract of thyroid gland. Brit. med. Journal, April 16, 1892. 
\* Brit. med. Journal. 1892. 50 Aprile. 
«A Edinburgh med. Journal, N. 8, 1892. 
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la cefalea, la malinconia, le allucinazioni terrifiche scomparvero per 
non più ripresentarsi, Scomparvero pure l’ anemia, la cefalea e la 
dismenorrea. Ritornò allo stato normale la nutrizione della cute. Un 
tale miglioramento rapido e quasi repentino è, come ben si comprende 
e come lo stesso Macpherson fa notare, da attribuirsi non alla 
funzione immediatamente assunta dalla ghiandola trapiantata, ma al 
riassorbimento del succo della ghiandula stessa. 

Brown-Séquard e D'Arsonval! riferirono all’ Accademia 
delle scienze di Parigi, nella seduta del 13 Giugno 1892, che due ma- 
lati di mixedema, i quali erano entrati all’ Ospedale della Charité nel 
servizio di Bouchard per essere curati di questa malattia e ai quali 
erano state fatte iniezioni sottocutanee di succo di tiroide, nello 
spazio di 10 giorni erano talmente migliorati che appena restavano 
tracce della malattia. 

Brown-Séquard presentò alla Soczeté de Biologie nella seduta 
del 2 Luglio scorso a nome del Dott. Chopinet un caso di mixedema 
curato e guarito quasi completamente coll’ iniezione di succo di tiroide. 
La malattia datava da molti mesi: verso il Dicembre 1891 fu deciso 
di iniziare il trattamento colle iniezioni d’' estratto di tiroide. Per un 
errore anatomico occorso nel prelevare la ghiandola in un montone 
le iniezioni furono fatte, invece che con succo di tiroide, con succo 
di timo e non dettero alcun risultato. Il quadro morboso non fu 
punto influenzato: continuò a progredire e alla fine del Marzo 1892 
i fenomeni fisici avevano raggiunto uno sviluppo enorme. Tuttavia 
l’ intelligenza aveva poco sofferto: si notava una leggera diminuzione 
della memoria e un senso di fatica cerebrale, che rendeva penosa la 
lettura e la conversazione. La faccia aveva bensì. un’ espressione 
d’ ebetismo ; ma ciò era semplicemente dovuto alla deformazione e al- 
l'immobilità dei lineamenti, conseguenza della tumefazione dei tessuti, — 
La causa dell’ insuccesso del metodo di cura era in sulle prime 
sfuggita all’ Autore. 

Il 1.° Aprile 1892 si instituì un trattamento col massaggio e 
colla corrente continua. L’ elettricità parve dare poco vantaggio ; il 
massaggio portò una diminuzione rapida della gonfiezza degli arti 
superiori e inferiori; ma nello stesso tempo la cute della testa e del 
collo, sulla quale non era stato praticato il massaggio, sì inspessì 
sempre più, gli accessi d’ oppressione si fecero più frequenti e talora 
così violenti che l’ inferma si credette sul punto di morire asfi- 
tica. Pertanto l’ A. avendo potuto determinare la causa dell’ in - 
successo delle iniezioni sottocutanee praticate al principio del Gennaio 
dovuta all’ accennato errore anatomico, si decise di ricorrere di 


1 Séemaîne medicale, 22 Juin 1892. 
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nuovo a questo metodo di cura. La prima iniezione con succo 
tiroideo di montone fu praticata il 2 Mag ggio; la cura fu continuata 
fino al 20 Giugno. Al 10 Maggio si notò un miglioramento nel 
cammino, una diminuzione della gonfiezza della faccia, del cuoio 
capelluto, delle labbra, delle palpebre, delle guance, della lingua, ecc. 
La loquela, la masticazione e la deglutizione divennero più facili, gli 
accessi d’ oppressione sl fecero più rari e perdettero della loro in- 
tensità per cessare completamente verso il 1° Giugno. L’ appetito 
divenne migliore e la digestione meno laboriosa. Al 21 Giugno Sì 
constatò una vera trasformazione nello stato dell’ ammalata: la fisio- 
nomia tornò pressochè normale e riprese la sua espressione abituale. 
La gonfiezza del naso, delle palpebre delle labbra era scomparsa e non 
esisteva più alcun imbarazzo della loquela, nè della deglutizione. Questo 
caso sommamente dimostrativo sta a provare anche nell'uomo quanto 
era risultato dal miei esperimenti sul cane, ossia che il succo della 
ghiandola tiroide contiene, rispetto ai succhi degli altri visceri 
qualche cosa di speciale. Perciò si comprende la sua benefica azione 
nella cachessia strumipriva. 

Ultimamente Gley, nella seduta del 16 Luglio della Società di 
Biologia di Parigi, richiamava l’ attenzione sopra la somiglianza di 
molte lesioni di mixedematosi coi disturbi trofici che si osservano negli 
animali tiroidectomizzati. Le sue osservazioni si riferivano a un caso 
di mixedema da lui visto in una donna all’ Ospedale della Charitè 
nel servizio di Bouchard, probabilmente ad uno di quei due casi 
sovra cui avevano riferito all’ Accademia delle scienze Brown-Sé- 
quard e D’ Arsonval. 

Charrin, confermando le osservazioni di Gley, aggiungeva che 
la donna in questione era considerevolmente migliorata coll’ iniezioni 
quotidiane di succo tiroideo di bue in soluzione acquosa all’ acido 
borico od al naftolo. Faceva notare che questo miglioramento non 
consisteva solamente in cambiamenti relativi a fenomeni soggettivi 
(memoria più viva, movimenti meno ‘penosi, sensibilità al freddo 
diminuita, loquela più facile, ecc.) ma anche in sintomi obbiettivi 
| palpabili e visibili, nel modo più evidente modificati (edema quasi. 
del tutto scomparso, temperatura tornata normale, poliuria ecc.). 
L'interruzione di queste iniezioni attenuava e sospendeva questi mi- 
glioramenti. 

Recentemente il Dott. Boeck ha pubblicato un caso di mixedema 
in una fanciulla di 24 anni! trattato col metodo terapeutico in que- 
stione. La malattia datava da molti anni: si avevano tutti i sintomi 


! Boeck. Un cas de mixedème avec troubles psychiques, traité par les 
iniections de suc thyroidien. Extrait du Journal de la Société royale des 
Sciences meédicales et naturetles de Bruxelles. Bruxelles, 1892. 
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fisici del mixedema e per giunta gravi fenomeni psichici. La cura 
delle iniezioni fu incominciata il 3 Gennaio 1892 e continuata fino 
al 10 Maggio. Le iniezioni praticate furono in numero totale di 28, 
a vari intervalli, di 3 giorni al minimo. 

Dal punto di vista fisico i risultati ottenuti furono della maggiore 
evidenza. Dopo la 3° iniezione la diuresi aumentò considerevolmente, 
nello stesso tempo che l’inferma si lagnava di sete. L'edema scomparve 
completamente. Il peso diminuì di 9 Kg. Le prominenze ossee torna- 
rono visibili; la faccia prese un’ espressione più intelligente; si 
modificò l’ atteggiamento della persona; cangiò l’ aspetto dei capelli; 
i recenti erano assolutamente normali. La pelle prima bianca si 
fece rosea; appariva fortemente vascolarizzata. Dal punto di vista 
psicologico i risultati furono molto meno brillanti, tuttavia un evi- 
dente miglioramento si potè constatare. I sentimenti affettivi sopra- 
tutto si erano risvegliati, comprendeva il motivo di una punizione e 
prometteva di non più rinnovare l’ errore per cul era stata punita. 
Cessò l’ inferma di essere sudicia e la defecazione e la minzione 
tornarono volontarie. 

Il succo tiroideo adoperato dai citati Autori, fu per lo più pre. 
parato secondo le norme date da Murray. Con strumenti asettici sì 
libera accuratamente la ghiandola dal tessuto connettivo e adiposo 
che la circonda; si divide colle forbici in tanti piccoli pezzetti. Posti 
questi frammenti in una provetta di vetro sterilizzata, st aggiungono 
2 cent. cubici di una miscela a parti eguali di soluzione fenica leg- 
gera (0,5 070) e di glicerina. Si lascia la provetta per 24 ore in 
luogo fresco. Dopo, si filtra, spremendo, su tela fina, previamente 
sterilizzata. Si ottengono così circa 3 ceme. di liquido, che viene 
iniettato in 2 o 3 volte a varî intervalli, di 2-3 giorni al minimum. 

E questo un metodo di preparazione alla mano di tutti. Il prin- 
cipio attivo passa in grande quantità; è poco o punto influenzato 
dalla debole quantità di acido fenico. Il liquido così preparato sem- 
pre dispiegò una grande azione utile. 

Non si tratta nei casi in discorso di risultati in cui si possa 
chiamare in giuoco la suggestione, come è stato fatto per le iniezioni 
di altri succhi. 

L’ azione utile del succo tiroideo nel mixedema apparve della 
maggiore evidenza, non tanto sui fenomeni soggettivi quanto sui 
sintomi obbiettivi palpabili e visibili, che aveano da lungo tempo 
resistito ad ogni cura. Il miglioramento cessava col sospendere le 
iniezioni di succo tiroideo: non restava il quadro morboso punto 
modificato colle iniezioni di altri succhi, p. ©. di ghiandola timo. 

I fatti citati, raccolti nell’ uomo da sperimentati osservatori, 
confermano pienamente i risultati ottenuti negli animali colle iniezioni 
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di succo di tiroide e vengono a porre nelle mani del medico un 
valido rimedio contro una malattia finora, si può dire, ribelle ad 
ogni trattamento. 

Quale l’ interpretazione dell’ azione benefica fisiologica del succo 
di tiroide? Io rimando a questo proposito al mio citato lavoro, 
pubblicato in questa Azvista. Certo pure le osservazioni intorno 
agli effetti delle iniezioni di succo tiroideo nei mixedematosi avvalo- 
rano l’idea, a cui venivano in appoggio le mie esperienze, che il 
liquido tiroideo agisca sopratutto trasformando e' rendendo facilmente 
eliminabili dati prodotti del ricambio. 

E in favore di questo concetto depongono anche le recenti 
ricerche sperimentali di Godart e Slosse 4. Questi autori per istu- 
diare l’ azione fisiologica del succo tiroideo, sotto la direzione del 
Prot. Heger, praticarono la fistola del canale toracico in grossi cani; 
raccolsero la linfa che effluiva in un dato tempo; poscia fatta una 
iniezione di liquido tiroideo raccolsero di nuovo la quantità di linfa» 
restando sempre uguali le condizioni dell’ esperimento. 

La quantità e la qualità della linfa cambiarono fino dai primi 
minuti dopo l’ iniezione, e non ripresero i loro caratteri primitivi 
che dopo un tempo variabile. Il succo tiroideo sarebbe quindi una 
sostanza linfagoga, analoga alle sostanze linfagoghe di Heidenhain, 

Questo fisiologo ha, come è noto, dimostrato, che la produzione 
della linfa non avviene per la sola filtrazione: esistono certe sostanze, 
come p. es. l estratto di muscolo di gambero, che ‘provocano un 
aumento della quantità di linfa che passa dal sangue nei tessuti; gli 
elementi dei tessuti sono bagnati da succo più abbondante; la quantità 
di linfa che efflulsce dal canale toracico si fa maggiore. Altre so- 
stanze, l’ urea, il glucosio, lo juduro di potassio, danno luogo egual- 
mente ad un aumento di questo efilusso, ma per un processo diverso. 
Esse attirano fuori dagli elementi dei tessuti, negli spazi interlin- 
fatici, l’acqua degli elementi stessi, che viene allora ad eliminarsi 
nel circolo, sia indirettamente per le vie linfatiche, sia direttamente 
per le vene; in conseguenza di ciò la diuresi aumenta. Alle sostanze 
linfagoghe di questo secondo ordine di Heidenhain apparterrebbe 
Il succo tiroideo. Giova notare a questo proposito come risulti dalle 
mie esperienze che l' urea (linfagogo di questo secondo ordine) nei 
canì tiroidectomizzati esercita un’ azione decisamente benefica. 

Tornando al trattamento del mixedema, sarà egli preferibile 
l'innesto della ghiandola o la cura delle iniezioni? Secondo Mac - 
pherson si dovrebbe dare la preferenza all’ innesto. Coll’innesto si 


! Godart e Slosse. Premières recherches sur les fonctions du COrps 
thyroide. Journal de la Socicté royale des Sciences médicales et naturelles de. 
Bruxelles. Bruxelles, 1892. 
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hanno sul principio gli stessi benefici effetti che si ottengono colle 
iniezioni di succo, appunto per il riassorbimento del secreto della 
ghiandola. Nello stesso tempo può, se non tutta, una parte anche 
piccola della ghiandola attecchire e così entrare in funzione e sop- 
perire al bisogni dell’ economia. 

Certamente per quest’ ultima considerazione il metodo dell’ in- 
nesto dovrebbe preferirsi. L’ attecchimento della ghiandola innestata 
nel cavo peritoneale e specialmente fra la fascia e il peritoneo, spe- 
rimentalmente si può praticare con successo 1. Le condizioni però 
dell’ innesto sottocutaneo, specialmente trattandosi di ghiandola ap- 
partenente ad animali di specie diversa, devono naturalmente essere 
molto più difficili. Malgrado tutte le precauzioni avviene facilmente 
la suppurazione, come occorse al Macpherson stesso. 

Può venirne quindi qualche pericolo al paziente. Dalle inia- 
zioni invece non può venire alcun pericolo, se queste si facciano 
con succo preparato di fresco con strumenti asettici. Praticate 
sull’ inizio della malattia possono dare speranza d'una guarigione 
completa e duratura, con arresto del processo morboso che avrebbe 
condotto ad un’ atrofia più o meno completa la ghiandola tiroide. A 
stadio inoltrato della malattia si comprende come non tutti i sintomi 
(fenomeni psichici) possano essere completamente allontanati. Il si- 
stema nervoso centrale, che per lungo tempo ebbe a soffrire l'influenza 
nociva della deficienza od abolizione della funzione del corpo tiroide, 
non può non aver subìto, come avviene in tutte le intossicazioni 
croniche, profonde modificazioni anatomiche. Le alterazioni del corpo 
tiroide poi sono già tali, che la ghiandola poco o punto può riprendere 
delle sue funzioni. Gli effetti quindi delle iniezioni in questi casi non 
possono essere che parziali e più o meno transitori. 


! Eiselsberg. Ueber Erfolgreiche Einheilung der Katzenschildrise in 
die Bauchdedke und Auftreten von' Tetanie nach deren Extirpation. Wiener 
klin. Wochenschr., 1892, N. 5. 





si 
_ 
è 

” 

i 
< I 
un - 
\ 

;4 
a 

“ 

s 

. 

. 

Ù 
da 

LA 

» 











= 
» 
"SC 
dale * CAR: #,° . Le _ . - ea 
n » z . S ) - E 
ig - "ite - Î # î] - jF. S Li! . r* Pa = 
f i r 1% i - . Li è) } ‘ PAIA “LL }- . ì 
pu ? sè u de È L. o pe % ATA: P & 
d° a . 154 - gi * 2 =? 4 Po . Ln = 
_-. GI2I sn P PE, ÙU se — sio n" } - i z 
mi) -% : . de Lt *g . î . -—t ri o te ; n 
& * v e - hp pa * ;* L è 
va . : : d ‘ die v> = La n [] & 
Li mal IT1 a i » had nf = x 
}- CATE to » ° he 0 via ì y x n° Ma “ Mi ® ap ì pr 
% i na i i DI s 4 “. I - “ n 
=” < - hi F1 LI . { ° < - x - , 
Vico . "i si = » P P, i i Li Ni 
Lala i 33 pers 4 e = 4 9 4} ” . 

















I 
"n 
; 
- 
Pai 
> 
- 
.. 
- 
- 
e 
D 
F 
' 


vga ì 

si È à ava: % P t- è , Ù 
Ta LE GY) — ka) 54 : U 

. + Uta A) LA x — pera a 

9 re ” ‘ È = » Pi 1! uns 
IO - ife fuso E : © Li I < ) 

| . N ba 1” a ' ù 

a misi , nl ui : 4 2 ; 


> Sd e) - " LI si ha > a La p Pi va 
) . Mel à » ; ” » ri pae PI È 1% TY y “ è 
I} "40 n x 4 =: * - Ò , PAR PERC , 3 T°% MATT 3 
‘ b Si Viu e sa D, N | n . 
be. 3 GAI Va 3 : - e PN PSE: "i è . "% tà, > : 
‘ fi - î) » de È ) x 
Peli o" . È é — è 
di n- a) u à te 4 
È Lu Le 
. LA 
sii hi. 0) ‘ +, ‘ Ju dd 
+ Î| na i Da 
me ° * de A 
PRA, ‘ 
—1 - Len et 
y q - - . 
’ "A - e 
" n" c’ifgn 1% ni 
è Rag 
dk .*. > 
139 , à - n Da: 
, * 
+» DE a è vi It 
x (**q ù 
& 
“x LI . 
3 t- > 6 
è a ' 
ur * La Vas L 
x 
® - 
+ ” 
* 
rs SCI Ata 
— i - 
- " 
n 
* > Ù 
x - . 
. = « d 4 
4 % 
* d bea Tie » ì » Pl 
: 4 
età “è le 
5 = 
se , 
x È Va 
‘ : de 
i 
a. x 
n 
> n ' 
= 
. : ‘ 
- 
4 x 
NI 
è. 
TO La, re 
ii . 
cy È e 
ì { " 
n 
. % p id 
"leo 
Li = 
, » 1 - È 
Sa PR } 
* TU 
11 * 5 
aE < PZ e 
v4 Ca 





(7 P ‘ . 




















4 a i ” RI ti , N Ì 
LI Lal DL LI LI 
x né k . 
[] ave nd } 3 K ) } n ' 5 
4 “a ) Pr. FR li $ pax» 
) p ; N ( Te SUD * a » 5; ì 
d ì A , î | = ” 
ol "i E PI di ” »| % ‘ 
a » . e ; £ x 
* Pi si — A N + 
su * . DI ° | #0 Lat 
r x 4 LI è P;, LI x à ip 
rà } PRO | : n 
la Li - 





. el f - pai x 
: A i | ì = è ia ; " 
e P] * si o i . . - ia 
© Vu . ' r° n A y. 
. ‘ > - 
‘ * * Î r v e x E 
- : Vi e _ » ate! 
4 in; ù P Y È 
LI . è . rp 
. ‘ = ” Pa 
L] ì . - ' 
Ù - È è e 
«4 ACC na , ‘ : di": | 
i ” A 
la ‘+ DI z ” ' a [1 - > 
; î "> 5 . : 
Y > * n L * - Li cal . x b 
T, » E è . d A 
ag 4 Pi - A "n 4 Ùi hd x al ì 
e ' P P #4 "% î - LI î 
. » * -— > - L) Y nd PO No LÀ 3'* 
s È 
PT al - 
È N uo ì e £ wa 
vii . Ù » A d 
L-_ se a pi Lo x n, 
” si ; . a 
: - x 4 . pai Pla 
*Z pra rd & 
i Lo . : . n 
L ‘ 
” i 
"a 
ù i 
Ù N , + ° : - : 
c \ Pa 4 » È. . 
D] è sci. 
b. ' 3 PS » gr 
è ' «i ) i È ‘ { 
% ° *» . a P 
» ° PATO. | 4 A x ri 
, 
po ; - A . b. ” Pitt. 
[i , ” 
I > (N 
* ro è Z pi? 
ì, - 
; ee 
= è è 
[1 
sr : i ® 
A 4 hi 
n e 
1 fi 
. 3 > 
A ; 
vi . p 
pina 
» x î ° 
- . = Kis 
" , ’ fr. f 
- P ’ 
- 
Li Pa - 
Pi 
. = 
- . = 
» 
- - ” ‘ * 
T) n L 
si , : ‘ . a . 
- è ; » Ù LA 
+ 
) < ” . 
Pai } . a a L 
nei 
; P 
al - ° - "a 
n } La L » 
6. È. ui -- x a a 
"o - Ò n(0T° T i _ a a D, ri LI 1 dd 





Biol 
STRO 
usar 


su 


de 


(rs 
, 

ad 
A 





Ma ia 
PARA 
Ai 


Ja : 
Piatti hit 
Polti 





oe de I 
E. DIE ” 


pria (I 
ee 


IO 
PRA 


y DO 
toto 


NI 


pu” 


. 
vi 


dida ci 
REATO 


a)", 


A 
n 
Pi 
È» 


























E E 


IN RELAZIONE CON L' ANTROPOLOGIA E LE SCIENZE GIURIDICHE F sociali. da 
DIRETTA DAL % I S 

PROF. A. :TAMBURINI PI 

IN UNIONE AI I 


PROF. A. VERGA DOTT. S. BIFFI n 
PROF. C. GOLGI «_°‘’ PROF. E. MORSELLI — PROF, A. TAMASSIA O 


COLLABORATORI 


Prot. Adriani Prof. Filippi — Prof. Raimondi Di 


Dott. Amadei Prof. Giovanardi =—Dott. Riva 
Dott. Bonfigli —Prof. Lombroso . Prof. Tebaldi 
Prot. De Crecchio Prof. Luciani —— Prof. Tenolitoi” 
Prof. Fano Prof. Pellacani Prof. Virgilio 
I &UDAPPGRI I 


D." C. AGOSTINI [Perugia] - G. ALGERI [Monza] - P. AMALDI [Imola] - 2a 
BELMONDO [ Reggio- -Emilia] - C. BERNARDINI [ Reggio-Emilia ] - R. BRUGIA tea 
- L. CHIOZZI [ Firenze] - A. CIONINI. [Modena] - A. CRISTIANI [Lucca] - Gc 
D’ ABUNDO [Pisa] - F, DE SARLO [Bologna] - G. GUICCIARDI [Reggio-Emilia] - {°° 
R. GURRIERI [Reggio-Emilia] - V. MARCHI. [Jesi] - G. PELI [Bologna] - G. BC 
PELLIZZI ni -Emilia ] - P. ipa [ Reggio-Emilia ] --A. PIERACCINI ee - 
rata ] - GC. ROSSI [Reggio-Emilia ] - G. SEPPILLI [Imola] - R. TAMBRONI [Ferrara] | ; 
- E. <- [ Firenze ] - S. TONNINI i. G. VASSALE [Reggio- ao 


Segretario della Redazione : Dott. E. BELMONDO. — Amministratore ; Dott, C. TREBBI. a di 
CONDIZIONI DI ASSOCIAZIONE. ; 


La ltivista si pubblica in fascicoli trimestrali. DEE 
ll prezzo d’ associazione anticipato per ogni volume è: Per l'Italia IL. 15. 
Per l' Estero Iu. 1, Un ‘fascicolo separato cosla IL. 4,50. È 
Le domande di associazione devonsi dirigere alla Redazione della. Rivista 


presso il Frenocomio, S. Maurizio, Reggio-Emilia, 


S’ intende continuata ’ associazione per l’anno venturo, quando non è disdetta 
un mese innanzi alla fine dell’anno. ! 


Di ogni pubblicazione scientifica interessante il giornale, di cui sia inviata copia 
alla Redazione, sarà dato annunzio nel bollettino bibliografico. 

I reclami per fascicoli mancanti debbono esser fatti entro un trfina stre. 

La Rivista accorda in dono agli autori 50 copie dei loro scritti; per le copie 
in più si metterà a loro carico la sola spesa di tiratura e carta. 

Ai Librai si accorda lo sconto del 45 per cento, 


Il miglior modo per inviare il prezzo d'abbonamento è di fare. 
un Vaglia postale per il’ Ufficio di S. Maurizio ( Reggio-Emilia) — 
all''Amministrazione della « Rivista di Freniatria edi Medi 
cina Legale "Aa 





